
 

Warszawa, ………………………………….. 

……………………………………………………………………... 
Imię Nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata 

 

…………………………………………………………………….… 
Imię nazwisko matki /opiekuna prawnego kandydata 

 

Dyrektor  

Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 9 

w  Warszawie 

 

 Zwracam się z prośbą o przyjęcie dziecka ………………………………………………..…….  

do klasy ………….. w Szkole Podstawowej nr 128 im w Warszawie w roku szkolnym 

…………………….. od dnia  …………………….. 

 

………………………………………………………………………………………………………………………… 
Uzasadnienie prośby o przyjęcie (dotyczy kandydata spoza obwodu szkoły) 

…………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Załącznik: 

- kopia świadectwa szkolnego potwierdzającego promocję do danej klasy 

 

………………………………………………………..                                                                                                    …………………………………………………………. 

Podpis ojca / prawnego opiekuna                                                 Podpis matki / prawnego opiekuna 

 

 

 

 

* Rodzice/opiekunowie prawni sprawujący opiekę nad dzieckiem z orzeczoną potrzebą kształcenia 
specjalnego, do wniosku zobowiązani są dołączyć aktualne orzeczenie o potrzebie kształcenia 
specjalnego.       



DANE DO KSIĘGI UCZNIÓW 

1. Imię (imiona)  kandydata:    ………………………………………………………... 

2. Nazwisko kandydata:             ………………………………………………………… 

3. Data urodzenia kandydata: dzień: ……….. miesiąc: …….… rok: …..……. 

4. Miejsce urodzenia:                  ………………………………………………………… 

5. Numer PESEL kandydata:   ………………………………………………………… 

W przypadku braku numeru PESEL należy podać serię i numer paszportu  

6. Miejsce zamieszkania kandydata: Kod pocztowy ………….………………  

Miasto: …………………………….. Ulica: ………………………………………….… 

Nr domu / Nr mieszkania: ………………………………. 

7. Szkoła Podstawowa, do której obecnie uczęszcza kandydat: 

Nazwa szkoły podstawowej: ……………………………………………………….. 

Miejscowość: ……………………………….. Adres: …………………………….….          

8. Imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego kandydata: 

………………………………………………………………………………………………. 

9. Adres zamieszkania matki/prawnego opiekuna 

Kod pocztowy ………….……………… Miasto: ………………………………….… 

Ulica: ………………………………….… Nr domu / Nr mieszkania: …………… 

10. Adres e-mail i numery telefonów matki/prawnego opiekuna: 

Nr telefonu:     …………………………………… 

Adres e-mail: …………….…………..…….…… 

11. Imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata: 

……………………………………………………………………………..……….………. 

12. Adres zamieszkania ojca/prawnego opiekuna 

       Kod pocztowy ………….……………… Miasto: ………………………………..… 

 Ulica: ………………………………….… Nr domu / Nr mieszkania: ……….… 

13. Adres e-mail i numery telefonów ojca/prawnego opiekuna: 

Nr telefonu: ………………………………………  

Adres e-mail: ……...……………………….… 

 

………………………………………………………..                                                                                                    …………………………………………………………. 

Podpis ojca / prawnego opiekuna                                                 Podpis matki / prawnego opiekuna 

Zgodnie z ustawą o Ochronie Danych Osobowych Dz.U. 2002 r. Nr 101 poz. 926 ze zmianami, wyrażam zgodę na przetwarzanie danych 

osobowych dziecka i rodziców / opiekunów prawnych  zawartych w podaniu na potrzeby procesu rekrutacyjnego oraz w celu  realizacji 

procedur w szkole.  

 

                                                                                                                                                                                        ………………………………… 
                                                                                                                                                                            (podpis rodziców/opiekunów prawnych) 


